GKV-Arzneimittelmarkt-Bericht 2020 des Wissenschaftlichen Instituts der AOK (WIdO)

Struktureffekt in Hohe von 5,8% fiihrt zu Mehrausgaben

Mit einem Anstieg von 5,7% auf nun 46,7 Mrd. Euro im Gesamtmarkt setzt sich der Trend zu hdheren Umsatzen der Gesetz-
lichen Krankenversicherung (GKV) fiir Arzneimittel stdrker fort als in den Vorjahren. Dies ist eines der zentralen Ergebnisse
des seit 1985 jahrlich erscheinenden GKV-Arzneimittelmarkt-Berichts des Wissenschaftlichen Instituts der AOK (WIdO).

>> Trotz des knapp sechsprozentigen Markt-
wachstums ist laut WIdO-Auswertung die
Anzahl der Verordnungen nur geringfiigig
angestiegen. Dies sei jedoch nicht auf eine
allgemeine Teuerung der Arzneimittel zu-
riickzufiihren, da der Preiseffekt mit -0,8%
sogar negativ ist. MalRgeblich fiir die Mehr-
ausgaben ist laut WIdO der Struktureffekt,
der mit 5,8% zu Buche schldgt: und zwar mit
der Verschiebung der Verordnungen innerhalb
einer Arzneimittelgruppe hin zu teureren Arz-
neimitteln. Die sei besonders bei den Wirk-
stoffgruppen der Onkologika, der Immunsup-
pressiva und der Antithrombotischen Mittel
ausgeprdgt. Insbesondere die Preise der neuen,
patentgeschiitzten Arzneimittel entwickeln
dabei zunehmend eine eigene Dynamik: So
kostet heute ein Arzneimittel, das in den
letzten drei Jahren auf den Markt gekommen
ist, mit durchschnittlich knapp 14.000 Euro
rund dreimal so viel wie ein ,normales” Pa-
tentarzneimittel. Doch sei der Umsatzanteil
der noch unter Schutzrechten stehenden
Arzneimittel - diese machen
47% des Gesamtmarkts aus -

die Autoren erkldren, eine Riickwirkung des
Erstattungsbetrags zum Tag der Markteinfiih-
rung weitere Einsparungen ermdglichen.

Zudem sei der sogenannte Bestandsmarkt
durch patentgeschiitzte Arzneimittel ohne
Konkurrenz gekennzeichnet, die vor 2011 auf
den Markt gekommen sind. Dieses Segment
werde durch ein Preismoratorium geregelt,
das die Preise der betroffenen Arzneimittel
zum Stichtag 1. August 2009 ,eingefroren”
hat. Doch konnen Hersteller seit 2018 ihre
Preise um die allgemeine Teuerungsrate des
Vorjahres anpassen und so Preiserhdhungen
durchsetzen. Zusammengenommen hat laut
WIdO der Inflationsausgleich 2019 zu Mehr-
kosten in Hohe von 181 Mio. Euro gefiihrt.
Dies zeige, dass das Preismoratorium eine
wirksame Durchsetzung von Preiserhdhungen
in diesem Bereich verhindert und als Kosten-
dampfungsinstrument unverzichtbar ist.

Mit Nettokosten von 13,5 Mrd. Euro stel-
len nach Angaben des WIdO Biologika ein
weiteres gewichtiges und mit einer Steige-

Prozentualer Verordnungsanteil nach Tagesdosen von Biosimilars

tiber die letzten Jahre annd- 35
hernd konstant geblieben.
Diese Entwicklungen voll-

KV Westfalen-Lippe (WL)
KV Bremen (HB)
KV Niedersachsen (NI) /

L W

ziehen sich trotz des Arz- 30

L. KV Hamburg (HH)
neimittelmarktneuordnungs- KV Schleswig-Holstein (SH)
gesetzes (AMNOG), wie die KV Nordrhein (NR) /

Autoren (Melanie Schréder, 25
Jonas Lohmiiller, Carsten Tel-
schow, Katja Niepraschk-von

KV Bayern (BY)
KV Hessen (HE)
KV Berlin (BE)

Dollen, Anette Zawinell und 20
Jana Bauckmann) in ihrem
Studienbericht schreiben.

KV Rheinland-Pfalz (RP)
KV Brandenburg (BB)
KV Thiiringen (TH)

//jﬁjff
1

KV Saarland (SL)
KV Baden-Wiirttemberg (BW)
KV Sachsen (SN)

I/

KV Sachsen-Anhalt (SA)
KV Mecklenburg-Vorp. (MP)

Durch die mit diesem Gesetz 13
seit 2011 eingefiihrte Friihe
Nutzenbewertung mit an-
schlieRenden  Preisverhand- 10
lungen sollte dafiir gesorgt
werden, dass der Preis eines ]

neuen Arzneimittels an sei-
nem Zusatznutzen fiir Pati-
enten orientiert ist. Dadurch

seien auch Einsparungen rea-
lisiert worden, die fiir 2019
auf 3,6 Mrd. Euro zu beziffern
sind. Allerdings konnte, wie

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Prozentualer Verordnungsanteil nach Tagesdosen von Biosimilars an allen biosimilar-
fahigen Wirkstoffen je KV-Region seit dem Jahr 2010. Quelle: GKV-Arzneimittelmarkt-
Bericht, WIdO 2020.

rung von 10% gegeniiber dem Vorjahr auch
weiterhin stark wachsendes Marktsegment
dar. Sobald diese Arzneimittel patentfrei wer-
den und Uber die europdischen Regularien
Biosimilars zugelassen sind, werde aber auch
ein Preiswettbewerb fiir Biologika ermdglicht.

Die Marktdurchdringung dieser Nachah-
mer-Prdparate entwickelt sich laut WIdO mit
durchschnittlich 44% zwar positiv, liege aber
immer noch weit von den Nachahmeranteilen
des generikafahigen Marktes entfernt. Ne-
ben einer kleineren Zweitanbieteranzahl im
Vergleich zum generikafahigen Markt (durch-
schnittlich drei gegeniiber acht Zweitanbie-
tern 2019) fallen auch die Preisabstdnde im
biosimilarfahigen Markt geringer aus.

Hierzu rechnen die Autoren der WIdO-
Studie eine Hypothese durch: ,Wédre im Jahr
2019 konsequent das giinstigste Praparat des
biosimilarfahigen Marktes verordnet worden,
hatten bis zu 792 Millionen Euro fiir die GKV
eingespart werden konnen.” Auch biete eine
verpflichtende Substitution in der Apotheke,
die im Jahr 2022 in Kraft tre-
ten soll, Potenzial fiir weitere
Einsparungen. Der Rat des
WIdO hierzu: ,Durch diese Re-
@ HB  gelung kann der Wettbewerb

NI iber Rabattvertrdge der Kas-
@ wy  sen in Gang gesetzt werden.”

Insgesamt zeigt sich den
Studienangaben zufolge eine
ausgeprdgte Heterogenitdt der
bisherigen  Biosimilaranteile
tiber die Wirkstoffe nicht nur
auf Ebene der GKV, sondern

,,,,,,,, @R auch in einer regionalen
....... g Betrachtung iiber die ver-
schiedenen Kassenarztlichen

Vereinigungen: Hierstehen Bio-
similaranteile von bis zu 32%
(Westfalen-Lippe, Bremen oder
Niedersachsen) Anteilen von
maximal 12% in Sachsen-An-
halt, Baden-Wiirttemberg, dem
Saarland und Sachsen gegen-
tiber, wobei allerdings regi-
onale Rahmenvereinbarungen
zu beriicksichtigen seien (sie-
he Abb.). <<
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